Lista de verificacion para auxiliar de cuidados en el hogar

Requisitos segun la ley:

Debe completar 75 horas de capacitacion (incluye 5 horas de orientacién y seguridad) dentro de 120 dias desde la fecha de su contratacién y convertirse en un
auxiliar de cuidados en el hogar dentro de los 200 dias de su contratacion. Si no cumple con estas fechas limite no deben continuar pagandole. Utilice las si-
guientes fechas limite RECOMENDADAS vy la lista de verificacion para tener una mejor oportunidad de cumplir con estas fechas.

- . - Marque cada casilla después
Complete con su empleador para ser un auxiliar de cuidados en el hogar Y de completar cada paso

D Complete un nombre y fecha de nacimiento para verificacién de antecedentes a través de su empleador. Se genera un nimero de agencia de casos de origen

(OCAM#, por sus siglas en inglés) para esta verificacion de antecedentes. Escriba el nimero OCA aqui .

D Complete un formulario de cita para reconocimiento de huellas dactilares y programe una cita para reconocimiento de las huellas dactilares. El nUmero OCA va en

este formulario.

D Horario de la cita para reconocimiento de huellas dactilares:

D Antes de proveer sus servicios: Complete Orientacidn (2 horas) y Seguridad (3 horas). Necesitara certificados de capacitacion de estas clases. Estos certificados
son parte del requisito de capacitacidon de 75 horas basicas. Al dorso de este volante, busque en Capacitacién para encontrar un instructor aprobado. Los 120 dias
para comenzar la capacitacion bdsica completa comienzan desde la fecha de contratacion.

-
‘ Y Paso 1: Enviar una solicitud del Departamento de Salud (DOH, por sus siglas en inglés)

D Completar a los 14 dias de contratacidén: Solicitar la certificacion al DOH. Enviar una Solicitud de certificacién de auxiliar de cuidados en el hogar (HCA) del DOH
. El nimero OCA debe estar en el formulario del DOH. Envie el arancel de S60 en cheque u orden

de dinero con su solicitud.
—> Se le asigna un numero credencial del DHO de 10 digitos (comienza con HM). Encuentre su nimero credencial del DOH en el sitio web del DOH haciendo clic en
“ ”. Necesita este nimero para su solicitud en Prometric.

D Si usted tiene desempefio limitado del idioma inglés (esto significa que su habilidad para leer, escribir o hablar inglés es limitada) usted puede calificar para una

certificacién adicional provisional de 60 dias. Usted debe indicar esto en la solicitud inicial DOH a calificar.

-

Y Paso 2: Registrarse para la capacitacion

D Le recomendamos que haga esto a los 14 dias de contratacion: Registrarse para la capacitacion basica.

D Le recomendamos que realice esto a los 60 dias de contratacidn: Complete su capacitacion tan pronto como sea posible para asegurarse de tener clases en el
drea donde vive y tiempo para cumplir con las fechas limite de las evaluaciones y certificacion. Al dorso de este volante, busque en Capacitacion para encontrar

un instructor aprobado.

D Obtendra un Certificado de finalizacidn de 75 horas (Certificado de capacitacion del DSHS) del instructor aprobado del DSHS quien ensefia la tltima hora de su
capacitacion basica de 75 horas. Muestre todos los certificados a este instructor.

D Una vez que haya completado la capacitacion requerida envie por correo postal su Certificado de finalizacidn (certificado de capacitacién de 75 horas) al Depar-
tamento de Salud (DOH, por sus siglas en inglés). Ver el dorso del volante para obtener la direccién.

-

Y Paso 3: Enviar una solicitud de candidato de Prometric para programar su evaluacion

D Una vez programada la capacitacidn: Solicite a Prometric tomar un examen de aptitud y escrito del HCA. Envie un Formulario de solicitud oara exdmenes de
HCA del Estado de WA y $115. Pague el arancel con cheque de caja, orden de dinero, MasterCard o Visa.

—> Utilice el nimero credencial de 10 digitos asignado por el DOH como el nimero de identificacion del candidato solicitado en este formulario.

—> Elexamen de aptitud del HCA se puede hacer en espaiiol, ruso, vietnamita, coreano o chino. También se puede tomar el examen oralmente en inglés o en
alguno de estos idiomas anteriores Ver el dorso del volante para obtener instrucciones . Arancel adicional de S10.

LY Paso 4: Al completar la capacitacion y realizar el examen, el DOH determinara la certificacién como auxiliar de cuidados en el hogar

D Una vez terminada la capacitacidn: Preséntese al examen como esta programado. Escriba esa fecha aqui.

—> Debe completar las 75 horas de capacitacion para realizar el examen. Vuelva a programa su examen antes de la fecha de examen programada si NO ha comple-
tado la capacitacion antes de la fecha estimada de finalizacidn de la capacitacidn para evitar nuevos aranceles de examen.

=> Sino aprueba el examen, vuelva a solicitarlo inmediatamente a Prometric para volver a evaluarlo. Vuelva a presentarse para realizar la parte que no aprobd.
Debe pagar un arancel para cada examen que realiza nuevamente. Consulte el sitio web de Prometric que aparece en el dorso de este volante para ver la tabla

de aranceles.

D Consulte el sitio web del DOH para verificar su estado de credencial como “Activo” una vez que haya aprobado el examen. El sito web esta al dorso del volante.

Spanish Vea el dorso del volante para ver sitios web, direcciones de correo postal, informacién de contacto y consejos Utiles —»


http://www.doh.wa.gov/Portals/1/Documents/Pubs/675002.pdf
https://fortress.wa.gov/doh/providercredentialsearch/SearchCriteria.aspx
https://www.prometric.com/en-us/clients/WADOH/Documents/candidateApplication.pdf
https://www.prometric.com/en-us/clients/WADOH/Documents/candidateApplication.pdf

iIntente darse la mejor oportunidad de cumplir con las fechas limite obligatorias!

0
>~ Recomendado Fechas limites obligatorias
120 dias capacitacion
14dias ——» 30dias ——» 60dias —» 65dias —» 200-260 dias certificacion
Reg.is.tro capacitacion Solicitud a Prometric |Completar capacitacién | Realizar la prueba Brinda tiempo para la
Solicitud a DOH capacitacion hasta el dia
(Obligatorio con el DOH a los 14 dias ) 120 y hasta el dia 200
¢ A partir del 28/07/2013 la fecha limite para completar la evaluacion y certificacién como HCA para la certificacién o
sera extendida hasta los 200 dias de la contratacion. Certificacion Provisional
= hasta el dia 260.

Si no cumple con las fechas limite de capacitacion y certificacion
eNO PUEDE recibir pagos por sus servicios .

Como realizar el examen de HCA en otros idiomas

Para realizar el examen de HCA en espaiiol, ruso vietnamita, coreano o chino, marque el idioma deseado en la pagina 2 de la solicitud del
examen de HCA de Prometric. Para realizar el examen escrito en forma oral en inglés o uno de estos idiomas, marque "Examen oral y exa-
men de aptitud" en "Se presenta por primera vez" en la pagina 2 de la solicitud del HCA. Si elige una evaluacidn oral, la computadora lee la
pregunta y las opciones de respuesta para usted. Un examen escrito oral tiene un arancel adicional de $10 por el examen.

Informacion de contacto para credenciales de HCA

Quién Teléfono y fax Direccion postal Correo electrénico
DOH Coordinador de credenciales para |Envie la solicitud por correo con el arancel a: |Homecareaides@doh.wa.gov
HCA DOH
(360) 236-2700 Home Care Aide Credentialing
P.O. Box 1099
. A Olympia, WA 98507
Servicio al cliente del DOH i »
(360) 236-4700 Envie el cerhﬁc?do de 75 horas.u. otrc.)s.d.ocu-
mentos NO enviados con la solicitud inicial a:
DOH
Home Care Aide Credentialing
P.O. Box 47877
Olympia, WA 98504
Prometric | Teléfono Envie la solicitud por correo con el arancel a: | WAHCA@
1-800-324-4689 Prometric ,
Attn: WA Home Care Aide Program
Fax 7941 Corporate Drive
1-800-813-6670 Nottingham, MD 21236
Faxing gets you a test appointment faster.
If faxed, fee must be paid by credit card.

Verificacion de antecedentes

Capacitacion
[ ]

Enlaces cortos para HCA

Encuentre estos enlaces en una ubicacién en www.adsa.dshs.wa.gov/professional/training/links

Certificacion—DOH

Certificacion de examen—Prometric
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